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ている。
特に歯突起骨折は単に鞭打ち損傷として看過されてい
るものが少なくなく，開口位レ線撮影の励行と，早期に
充分な固定の重要性を，文献的考察を加え発表した。 
38. 鞭打ち損傷治療症例の検討
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〈千大整形〉
昭和 39年より 42年 6月までに沼津市立病院整形外科
を受診した 164症例の鞭打ち損傷患者の経過観察を行な
い，症状が慢性化したいわゆる陳旧期の症例について，
その臨床像， 頚椎の機能的レ線撮影所見， さらに Dis-
cographyによる椎間板の変化を追究し，これらの知見
に基づいて前方固定術を行ない，頭痛，眼症状，耳症状，
根症状等を治ゆさせた 4症例を供覧，これらの症状発現
に関して 2"，3の検討を行なった。 
39. いわゆる鞭打ち症の経験
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いわゆる rearend col1isionによる extensionac-
celeration injuryのうち，明らかな頭部外傷や脊損の症
状を有するものを除き，昭和 38年より昭和 42年 6月ま
で、に扱った症例 158例をもとにして， 2，.3の検討を行
なった。
筋電図。脳波検査では症状との関連を決定することは
できなかったが，頚部および脳の神経組織に客観的に傷
害が加わっていることが明らかであった。
項・肩肝痛や頚腕障害を主症状とする場合は，椎間板
や腕神経叢に原因がある可能性が多いので，、原因療法が
行ない易いと思われる。
頭痛や項・後頭症候は従来から自律神経系や椎骨動脈
が関与しているように言われているが，矢張り上位椎間
板障害を考えるべきであって，自律神経障害としては，
末梢性のものよりは中枢性のものを考えた方が良いと思
われた。すなわち中枢性自律神経障害が，他の原因によ
って惹起される症状に，不安定性や心因傾向を与えてい
るのではないかと思われた。 
40. 脊髄損傷の比較的早期手術の経験
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〈千大整形〉
われわれは最近，脊髄損傷を伴った，頚椎骨折，およ
び，脱臼骨折の 2例，胸椎脱臼骨折 2倒，腰椎脱臼骨折 
l例，計 5例に対し， 比較的早期に観血的手術を施行し
た。
頚椎の l例，および，腰椎の計 2例は軽快を見たが，
他ばほぼ不変である。
これらの経過，手術適応，合併症などにつき検討し，脊
損を伴った脱臼骨折，およびある種の骨折においては，
早期手術による整復および確実な固定が優れた方法であ
り頚椎においても同様に考えられることを強調した。
